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BATASAN MASALAH REGRESI PANEL
PENDAHULUAN
4
AKB di Jawa Timur
PENELITIAN SEBELUMNYA
5
No Nama Metode Variabel







X1 = Prosentase bayi yang tidak diberi ASI 
X2 = Prosentase wanita yang tidak pernah sekolah atau tidak tamat SD/MI 
X3 = Prosentase persalinan yang dilakukan dengan bantuan nonmedis 
X4 = Prosentase wanita yang berumah tangga dibawah umur 17 tahun 







X1 = Jumlah sarana Kesehatan
X2 = Persentase persalinan yang dilakukan tenaga non medis
X3 = Rata-rata usia perkawinan pertama 
X4 = Rata-rata lama sekolah wanita berstatus kawin
X5 = Rata-rata jumlah pengeluaran rumah tangga (rupiah)
X6 = Persentase daerah yang berstatus desa
X7 = Rata-rata pemberian ASI Ekslusif
X8 = Persentase rumah tangga yang memiliki air bersih
X9 = Persetase penduduk miskin
PENELITIAN SEBELUMNYA
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X1 = jumlah sarana kesehatan
X2 = jumlah tenaga medis
X3 = persentase persalinan yang dilakukan dengan bantuan 
non medis 
X4 = rata-rata usia perkawinan pertama 
X5 = rata-rata lama sekolah wanita berstatus kawin
X6 = rata-rata jumlah pengeluaran rumah tangga (rupiah) 
X7 = persentase daerah yang berstatus desa
X8 = rata-rata lama pemberian asi ekslusif 
X9 = persentase rumah tangga yang memiliki air bersih
X10 = persentase penduduk miskin
PENELITIAN SEBELUMNYA
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X1 = Persentase rumah yang menggunakan air bersih untuk minum 
adalah air kemasan
X2 = Persentase bayi yang berusia 0-11 bulan yang pernah diberi ASI 
selama 1-3 bulan
X3 = Persentase persalinan yang dibantu oleh tenaga medis
X4 = Persentase persalinan yang dibantu oleh tenaga nonmedis









X1 = Prsentase wanita berkeluarga dibawah umur 17 tahun
X2 = Persentase wanita yang tidak pernah sekolah atau tidak tamat 
SD/MI
X3 = Persentase persalinan yang menggunakan tenaga non medis
X4 = Persentase bayi yang tidak diberi ASI





























ANGKA KEMATIAN BAYI DI JAWA TIMUR 








• dapat menerapkan metode statistika khususnya 
analisis regresi pada data panelPeneliti
• memberikan informasi kepada pembaca 
mengenai variabel-variabel yang berpengaruh 
terhadap Angka Kematian Bayi
Pembaca
• dapat memperbaiki ataupun meningkatkan sarana 
dan prasarana kesehatan untuk menurunkan 









VARIABEL YANG DIDUGA BERPENGARUH 
(FAKTOR INDIVIDU, RUMAH TANGGA, 
MASYARAKAT)
PERIODE WAKTU MULAI TAHUN 2005 SAMPAI 
2014






ESTIMASI MODEL REGRESI PANEL
PEMILIHAN MODEL REGRESI 
PANEL




metode-metode yang berkaitan dengan
pengumpulan dan penyajian suatu data 
sehingga memberikan informasi yang 
berguna. Statitiska deskriptif memberikan
informasi hanya mengenai data yang 
dipunyai dan sama sekali tidak menarik




ESTIMASI MODEL REGRESI PANEL
PEMILIHAN MODEL REGRESI 
PANEL




DATA PANEL MERUPAKAN GABUNGAN DARI DATA TIME SERIES
DAN DATA CROSS SECTION
ANALISIS REGRESI DATA PANEL ADALAH ANALISIS REGRESI
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ESTIMASI MODEL REGRESI PANEL
PEMILIHAN MODEL REGRESI 
PANEL




Common Effect Model (CEM)
Pada pendekatan ini, seluruh 
data digabungkan tanpa 
memperhatikan individu dan 
waktu
Random Effect Model (REM)
Pendekatan REM melibatkan 
korelasi antar error terms 
karena berubahnya waktu 
maupun individu
Fixed Effect Model (FEM)
FEM merupakan pendekatan untuk 
mengestimasi data panel yang dapat 
dibeda-bedakan berdasarkan individu 
dan waktu
i. FEM koefisien slope konstan tetapi 
koefisien intersep bervariasi pada 
setiap individu
ii. FEM koefisien slope konstan tetapi 
koefisien intersep bervariasi pada 
setiap waktu
iii. FEM koefisien slope konstan tetapi 
koefisien intersep bervariasi pada 
setiap individu dan waktu
14
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ESTIMASI MODEL REGRESI PANEL
PEMILIHAN MODEL REGRESI 
PANEL





Uji Chow adalah pengujian yang dilakukan untuk memilih
antara CEM atau FEM untuk mengestimasi data panel.
Pengujian ini mirip dengan uji F (Asteriou & Hall,2007).
Hipotesis
0...: 210  NH 































ESTIMASI MODEL REGRESI PANEL
PEMILIHAN MODEL REGRESI 
PANEL





Uji Hausman adalah pengujian untuk memilih model terbaik 
antara FEM dan REM.
Hipotesis :
corr (Xit , εit ) = 0 (Model REM) 
corr (Xit , εit ) ≠ 0 (Model FEM)
Statistik uji : 
Daerah penolakan : tolak H0 jika 
Uji Lagrange Multiplier (LM)
Uji LM adalah pengujian yang dilakukan untuk mengetahui adanya 




AA' 1)]ˆvar()ˆ[var(  REMFEMW 
)ˆˆ( REMFEM  A
2
;kW 
0: 20 iH 
0: 21 iH 
(FEM memiliki struktur homoskedastik) 
(FEM memiliki struktur heterokedastik) 











































ESTIMASI MODEL REGRESI PANEL
PEMILIHAN MODEL REGRESI 
PANEL





Pengujian secara serentak dilakukan untuk memeriksa keberartian 
koefisien β secara serentak terhadap variabel respon.
Statistik Uji :
Pengujian Parsial
Pengujian parsial atau individu digunakan untuk mengetahui 
parameter yang berpengaruh signifikan secara individu terhadap 
model. 
0...: 210  kH 
:1H
0kpaling sedikit ada satu 



















TINJAUAN PUSTAKA  








































ESTIMASI MODEL REGRESI PANEL
PEMILIHAN MODEL REGRESI 
PANEL





Uji asumsi multikolinearitas dilakukan untuk
melihat apakah terjadi kasus multikolinearitas.
Multikolinearitas adalah adanya hubungan
linear yang kuat diantara beberapa variabel
prediktor dalam suatu model regresi.






ESTIMASI MODEL REGRESI PANEL
PEMILIHAN MODEL REGRESI 
PANEL




Angka Kematian Bayi (AKB) adalah banyaknya kematian
bayi berusia dibawah satu tahun per 1000 kelahiran
hidup pada satu tahun tertentu.
Beberapa faktor yang sangat mempengaruhi tinggi
rendahnya angka kematian bayi adalah sebagai berikut
(BPS, 2009),
1. Faktor individu











ANGKA KEMATIAN BAYI DAN FAKTOR-FAKTOR 
YANG DIDUGA BERPENGARUH DI JAWA TIMUR 






















2005 Y(1;2005) X1(1;2005) ... X6(1;2005)
2006 Y(1;2006) X1(1;2006) ... X6(1;2006)
... ... ... ... ...
2014 Y(1;2014) X1(1;2014) ... X6(1;2014)
Kab/kota 
2
2005 Y(2;2010) X1(2;2005) ... X6(2;2005)
2006 Y(2;2011) X1(2;2006) ... X6(2;2006)
... ... ... ... ...
2014 Y(2;2014) X1(2;2014) ... X6(2;2014)
... ... ... ... ... ...
Kab/kota 
38
2005 Y(38;2010) X1(38;2005) ... X6(38;2005)
2006 Y(38;2011) X1(38;2006) ... X6(38;2006)
... ... ... ... ...









No Kabupaten/Kota No Kabupaten/Kota
1 Pacitan 20 Magetan
2 Ponorogo 21 Ngawi
3 Trenggalek 22 Bojonegoro
4 Tulungagung 23 Tuban
5 Blitar 24 Lamongan
6 Kediri 25 Gresik
7 Malang 26 Bangkalan
8 Lumajang 27 Sampang
9 Jember 28 Pamekasan
10 Banyuwangi 29 Sumenep
11 Bondowoso 30 Kota Kediri
12 Situbondo 31 Kota Blitar
13 Probolinggo 32 Kota Malang
14 Pasuruan 33 Kota Probolinggo
15 Sidoarjo 34 Kota Pasuruan
16 Mojokerto 35 Kota Mojokerto
17 Jombang 36 Kota Madiun
18 Nganjuk 37 Kota Surabaya










Y Angka Kematian Bayi di Jawa Timur Rasio
X1
Persentase perempuan menikah umur






X3 Persentase persalinan oleh tenaga medis Rasio
X4 Persentase penduduk miskin Rasio
X5
















Melakukan analisis statistika deskriptif
Melakukan analisis regresi panel
Membuat kesimpulan dan saran
• Melakukan uji multikolinieritas
• Melakukan pengujian regresi panel menggunakan efek 
individu pada data Angka Kematian Bayi di 
kabupaten/kota Jawa Timur.
• Melakukan pengujian regresi panel menggunakan efek 
individu waktu pada data Angka Kematian Bayi di 
kabupaten/kota Jawa Timur
• Melakukan pengujian signifikansi parameter model 
regresi secara serentak dan parsial.
















Karakteristik Variabel Respon dan Variabel Prediktor
Tahun Keterangan Y X1 X2 X3 X4 X5 X6
2005
Rata-rata 41,19 29,49 13,24 78,85 19,79 64,75 79,66
Minimum 26,63 13,08 1,91 32,77 7,20 51,85 22,40
Maksimum 71,66 60,66 32,92 100,00 39,68 76,85 96,04
2006
Rata-rata 40,41 27,57 14,66 82,00 20,86 62,48 84,25
Minimum 26,30 10,65 3,23 43,57 7,42 33,39 52,74
Maksimum 70,26 57,78 35,83 99,42 41,03 90,91 97,87
2007
Rata-rata 39,06 23,18 14,52 83,86 19,64 70,24 87,64
Minimum 22,80 8,19 1,94 31,68 7,07 53,56 54,74
Maksimum 69,66 42,40 34,64 99,01 39,42 95,52 98,44
2008
Rata-rata 36,91 31,88 14,98 85,56 17,93 62,68 86,12
Minimum 22,41 11,78 3,63 47,85 6,18 35,95 47,07
Maksimum 68,11 63,64 30,11 99,52 34,53 90,91 98,26
2009
Rata-rata 37,17 30,45 15,66 88,55 15,98 60,85 87,89
Minimum 22,27 10,71 2,15 53,83 4,81 34,48 51,86





Karakteristik Variabel Respon dan Variabel Prediktor
Tahun Keterangan Y X1 X2 X3 X4 X5 X6
2010
Rata-rata 35,60 29,54 15,76 89,49 14,84 62,20 88,16
Minimum 20,94 12,12 2,59 46,98 5,08 43,76 44,96
Maksimum 65,45 62,70 31,50 100,00 32,47 83,81 96,74
2011
Rata-rata 34,18 27,00 16,06 91,69 13,82 60,82 86,76
Minimum 20,02 10,07 2,01 55,01 4,74 41,24 46,99
Maksimum 64,19 59,09 33,39 100,00 30,21 77,18 99,33
2012
Rata-rata 33,85 25,51 16,77 93,60 12,93 56,16 87,45
Minimum 19,50 10,39 3,50 66,39 4,47 41,46 61,84
Maksimum 63,51 52,66 35,43 100,00 27,97 74,64 97,50
2013
Rata-rata 32,79 24,86 17,56 94,34 12,54 64,10 88,59
Minimum 18,71 8,17 3,25 63,21 4,77 40,90 54,25
Maksimum 62,45 53,26 35,45 100,00 27,08 77,01 100,00
2014
Rata-rata 31,91 25,99 17,55 94,84 12,10 59,65 90,40
Minimum 17,99 8,23 3,74 69,63 4,59 34,75 66,31




























































































































































































































































Upaya yang telah dilakukan : 
































































































































































































































Selisih persentase perempuan menikah kurang dari 17 tahun tahun 2007 2008
masih berpegang pada tradisi / 
kebiasaan (menikah muda) dan kurang 
































































































































































































































2005 2006 2007 2008 2009
2010 2011 2012 2013 2014
kenaikan
Upaya yang telah dilakukan :




















































































































































































































































2005 2006 2007 2008 2009
2010 2011 2012 2013 2014
Kesadaran pada 
keselamatan ibu dan bayi
Alasan :
Kebiasaan/tradisi, pertimbangan biaya, 
faktor pendidikan, kurangnya 



























































































































































































































2005 2006 2007 2008 2009
2010 2011 2012 2013 2014
Upaya yang telah dilakukan :
Menggerakkan sektor UMKM (Usaha mikro 
Kecil dan Menengah) yang meliputi KUR 





























































































































































































































2005 2006 2007 2008 2009
2010 2011 2012 2013 2014
Alasan :


















































































































































































































































2005 2006 2007 2008 2009






















H0 : Model CEM
H1 : Model FEM
Statistik Uji : Fhitung = 103,636128
Keputusan : Tolak H0 karena Fhitung > Ftabel
Kesimpulan : Model yang sesuai untuk menganalisis
hubungan antara variabel prediktor dengan AKB






H0 : Model REM
H1 : Model FEM
Statistik Uji : W = 69,962108
Keputusan : Tolak H0 karena W > 𝜒𝑡𝑎𝑏𝑒𝑙
2
Kesimpulan : FEM merupakan model yang lebih
sesuai untuk menganalisis hubungan antara
variabel prediktor atau faktor-faktor yang di duga
mempengaruhi AKB dengan variabel respon atau






Uji LM dilakukan untuk mengetahui adanya heteroskedastik antar
kelompok individu (cross section).
Hipotesis
H0 : ( FEM memiliki struktur yang homokedastik)
H1 : ( FEM memiliki struktur yang heterokedastik)
Statistik uji :
Keputusan : Tolak H0 karena nilai 𝜒ℎ𝑖𝑡𝑢𝑛𝑔
2 (21,111) > 𝜒𝑡𝑎𝑏𝑒𝑙
2 (12,591)
Kesimpulan : FEM memiliki struktur yang heteroskedastik sehingga
dalam mengestimasi digunakan FEM cross section weight.


































H1 : minimal ada satu
Statistik Uji : Fhitung = 964,3568
Keputusan : Tolak H0 karena Fhitung > Ftabel
Kesimpulan : minimal terdapat satu variabel
prediktor yang berpengaruh signifikan terhadap
angka kematian bayi kabupaten/kota di Jawa Timur









Kesimpulan : faktor-faktor yang berpengaruh signifikan
terhadap angka kematian bayi kabupaten/kota di Jawa
Timur tahun 2005 sampai tahun 2014 yaitu variabel
pendidikan perempuan terakhir SMA sederajat (X2),
persalinan oleh tenaga medis (X3), persentase
penduduk miskin (X4) dan persentase pemberian

















H0 : Model CEM
H1 : Model FEM
Statistik Uji : Fhitung = 139,766275
Keputusan : Tolak H0 karena Fhitung > Ftabel
Kesimpulan : Model yang sesuai untuk menganalisis
hubungan antara variabel prediktor dengan AKB






H0 : Model REM
H1 : Model FEM
Statistik Uji : W = 38,655643
Keputusan : Tolak H0 karena W > 𝜒𝑡𝑎𝑏𝑒𝑙
2
Kesimpulan : FEM merupakan model yang lebih
sesuai untuk menganalisis hubungan antara
variabel prediktor atau faktor-faktor yang di duga
mempengaruhi AKB dengan variabel respon atau






Uji LM dilakukan untuk mengetahui adanya heteroskedastik antar
kelompok individu (cross section).
Hipotesis
H0 : ( FEM memiliki struktur yang homokedastik)
H1 : ( FEM memiliki struktur yang heterokedastik)
Statistik uji :
Keputusan : Tolak H0 karena nilai 𝜒ℎ𝑖𝑡𝑢𝑛𝑔
2 (21,111) > 𝜒𝑡𝑎𝑏𝑒𝑙
2 (9,488)
Kesimpulan : FEM memiliki struktur yang heteroskedastik sehingga
dalam mengestimasi digunakan FEM cross section weight.


































H1 : minimal ada satu
Statistik Uji : Fhitung = 976,6573
Keputusan : Tolak H0 karena Fhitung > Ftabel
Kesimpulan : minimal terdapat satu variabel
prediktor yang berpengaruh signifikan terhadap
angka kematian bayi kabupaten/kota di Jawa Timur









Kesimpulan : faktor-faktor yang berpengaruh signifikan
terhadap angka kematian bayi kabupaten/kota di Jawa
Timur tahun 2005 sampai tahun 2014 yaitu variabel
pendidikan perempuan terakhir SMA sederajat (X2),
persalinan oleh tenaga medis (X3), persentase
penduduk miskin (X4) dan persentase pemberian










 Setiap bertambah 1 persen wanita berpendidikan terakhir SMA sederajat
(X2) di kabupaten/kota di Jawa Timur menyebabkan Angka Kematian Bayi
berkurang sebesar 0,276558.
 Variabel persentase persalinan oleh tenaga medis (X3) memiliki nilai
koefisien sebesar 0,087350. Tanda negatif pada variabel persentase
persalinan oleh tenaga medis menunjukkan bahwa semakin tinggi
persentase persalinan oleh tenaga medis, angka kematian bayi akan
berkurang sebesar 0,087350.
 Nilai koefisien persentase penduduk miskin (X4) sebesar 0,469208. Tanda
positif menunjukkan bahwa setiap pertambahan 1 persen penduduk miskin
di kabupaten/kota maka akan menyebabkan angka kematian bayi bertambah
sebesar 0,469208.
 Nilai Koefisien (X6) yaitu persentase pemberian imunisasi hepatitis B adalah
sebesar 0,051145. Tanda negatif dari variabel X6 menunjukkan bahwa setiap
bertambahnya 1 persen pemberian imunisasi hepatitis B akan menyebabkan
angka kematian bayi akan berkurang sebesar 0,051145.




ESTIMASI MODEL REGRESI PANEL 
EFEK INDIVIDU
47
  𝑦𝑘𝑎𝑏 𝑆𝑎𝑚𝑝𝑎𝑛𝑔;2005 = 45,26334 + 7,703829 - 0,276558 (1,91) -
0,087350 (32,77 ) + 0,469208 (39,68 ) – 0,051145
(22,40) + 4,610997
= 67,049
  𝑦𝑘𝑜𝑡𝑎 𝐵𝑙𝑖𝑡𝑎𝑟;2014 = 45,26334 – 6,706846 - 0,276558 (28,24) -






NILAI TAKSIRAN  𝑦𝑖𝑡 EFEK INDIVIDU 
DAN WAKTU 











H1 : minimal ada satu
Statistik Uji : Fhitung = 687,5172
Keputusan : Tolak H0 karena Fhitung > Ftabel
Kesimpulan : minimal terdapat satu variabel
prediktor yang berpengaruh signifikan terhadap
angka kematian bayi kabupaten/kota di Jawa Timur









Kesimpulan : faktor-faktor yang berpengaruh signifikan
terhadap angka kematian bayi kabupaten/kota di Jawa
Timur tahun 2005 sampai tahun 2014 yaitu persentase
persalinan oleh tenaga medis (X3) dan persentase










 Koefisien variabel X3 atau persentase persalinan oleh tenaga
medis adalah 0,043018. Tanda negatif mengandung arti
bahwa setiap bertambahnya 1% persalinan oleh tenaga
medis maka angka kematian bayi juga akan berkurang
sebesar 0,043018.
 Nilai koefisien untuk variabel persentase pemberian
imunisasi hepatitis B (X6) adalah 0,063161 dan tanda yang
dimiliki adalah negatif. Artinya setiap pertambahan 1
persen pemberian imunisasi hepatitis B maka angka
kematian bayi akan berkurang sebesar 0,063161.




ESTIMASI MODEL REGRESI PANEL 






  𝑦𝑘𝑎𝑏 𝑃𝑎𝑐𝑖𝑡𝑎𝑛;2005 = 45,58710 – 11,75317 + 4,025868 +
(– 0,043018X3it) – 0,063161 X6it
= 37,8598 – 0,043018 X3it – 0,063161 X6it
  𝑦𝑘𝑎𝑏 𝑃𝑎𝑐𝑖𝑡𝑎𝑛;2006 = 45,58710 – 11,75317 + 3,669236 +
(– 0,043018 X3it) – 0,063161 X6it
= 37,5032 – 0,043018 X3it – 0,063161 X6it
  𝑦𝑘𝑎𝑏 𝑃𝑎𝑐𝑖𝑡𝑎𝑛;2007 = 45,58710 – 11,75317 + 2,612886 +
(– 0,043018 X3it) – 0,063161 X6it
= 36,4468 – 0,043018 X3it – 0,063161 X6it
  𝑦𝑘𝑎𝑏 𝑃𝑎𝑐𝑖𝑡𝑎𝑛;2008 = 45,58710 – 11,75317 + 0,445360 +
(– 0,043018 X3it) – 0,063161 X6it
= 34,2793 – 0,043018 X3it – 0,063161 X6it
  𝑦𝑘𝑎𝑏 𝑃𝑎𝑐𝑖𝑡𝑎𝑛;2009 = 45,58710 – 11,75317 + 0,945559 +
(– 0,043018 X3it) – 0,063161 X6it




NILAI TAKSIRAN  𝑦𝑖𝑡 EFEK INDIVIDU 
DAN WAKTU 
 𝑦𝑖𝑡 = 45,58710 + 𝜇𝑖 + 𝜆𝑡 − 0,043018 X3it – 0,063161 X6it
51
  𝑦𝑘𝑎𝑏 𝑃𝑎𝑐𝑖𝑡𝑎𝑛;2010 = 45,58710 – 11,75317 – 0,572837 +
(– 0,043018X3it) – 0,063161 X6it
= 34,6520 – 0,043018 X3it – 0,063161 X6it
  𝑦𝑘𝑎𝑏 𝑃𝑎𝑐𝑖𝑡𝑎𝑛;2011 = 45,58710 – 11,75317 – 1,982236 +
(– 0,043018 X3it) – 0,063161 X6it
= 32,6698 – 0,043018 X3it – 0,063161 X6it
  𝑦𝑘𝑎𝑏 𝑃𝑎𝑐𝑖𝑡𝑎𝑛;2012 = 45,58710 – 11,75317 – 2,190999 +
(– 0,043018 X3it) – 0,063161 X6it
= 30,4788 – 0,043018 X3it – 0,063161 X6it
  𝑦𝑘𝑎𝑏 𝑃𝑎𝑐𝑖𝑡𝑎𝑛;2013 = 45,58710 – 11,75317 – 3,143935 +
(– 0,043018 X3it) – 0,063161 X6it
= 27,3348 – 0,043018 X3it – 0,063161 X6it
  𝑦𝑘𝑎𝑏 𝑃𝑎𝑐𝑖𝑡𝑎𝑛;2014 = 45,58710 – 11,75317 – 3,808903 +
(– 0,043018 X3it) – 0,063161 X6it




NILAI TAKSIRAN  𝑦𝑖𝑡 EFEK INDIVIDU 
DAN WAKTU 





Angka Kematian Bayi di Jawa Timur tahun 2005 sampai tahun 2014 secara umum terus
mengalami penurunan meskipun masih belum dapat memenuhi target MGDs. Variabel
prediktor yaitu persentase perempuan menikah umur kurang dari 17 tahun, persentase
wanita berpendidikan terakhir SMA sederajat, dan persentase penduduk miskin semakin
tahun semakin berkurang. Hal ini sejalan dengan variabel persentase persalinan oleh
tenaga medis dan persentase pemberian imunisasi hepatitis B yang semakin tahun semakin
bertambah. Persentase pemberian ASI selama 6 bulan merupakan salah satu variabel yang
mengalami fluktuasi tiap tahunnya namun secara umum masih tergolong tinggi untuk
persentase pemberian ASI selama 6 bulan tiap kabupaten/kota di Jawa Timur
Estimasi model dengan menggunakan FEM cross section weight atau FEM individu adalah
 𝑦𝑖𝑡 = 45,26334 + 𝜇𝑖 - 0,276558 X2it - 0,087350 X3it + 0,469208 X4it – 0,051145 X6it
Model tersebut menunjukkan bahwa dari 6 variabel prediktor, terdapat 4 variabel prediktor
yang berpengaruh signifikan terhadap angka kematian bayi di Jawa Timur tahun 2005
sampai tahun 2014, yaitu persentase wanita berpendidikan terakhir SMA sederajat (X2),
persentase persalinan oleh tenaga medis (X3), persentase penduduk miskin (X4), dan
persentase pemberian imunisasi hepatitis B (X6). Keempat variabel prediktor tersebut
memberikan R2 sebesar 0,991630 atau sebesar 99,1630% dengan menggunakan FEM cross
section weight efek individu. Setelah menggunakan efek individu juga dilakukan analisis
menggunakan efek individu dan waktu dan diperoleh estimasi model,
 𝑦𝑖𝑡 = 45,58710 + 𝜇𝑖 + 𝜆𝑡 − 0,043018 X3it – 0,063161 X6it
Model tersebut menunjukkan bahwa variabel yang signifikan adalah persentase persalinan
oleh tenaga medis (X3) dan persentase pemberian imunisasi hepatitis B (X6) dengan nilai R
2





Saran yang dapat diberikan dari penelitian ini yaitu agar pemerintah 
memperhatikan angka kematian bayi di masing-masing 
kabupaten/kota di Jawa Timur mengingat AKB merupakan indikator 
pembangunan kesehatan di suatu daerah. Dengan variabel-variabel 
yang berpengaruh, pemerintah juga dapat meningkatkan sarana 
prasarana yang ada guna menurunkan angka kematian bayi. Selain itu, 
pada penelitian selanjutnya tahun pengamatan juga dapat ditambah 
karena semakin banyak tahun yang digunakan, semakin terlihat 
dinamika perubahan yang terjadi
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